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Informacja w trybie art. 17 ustawy z dnia 11 wrzesnia 2015 roku o dziatalnosci

ubezpieczeniowej i reasekuracyjnej (Dziennik Ustaw pozycja 1844)

W ponizszych sekcjach wskazane zostaty numery postanowien Katalogu Swiadczen

Ubezpieczenia, okreslajgcych kwestie wskazane w nazwach tych sekcji:

p. | sekcja postanowi’en?a
Katalogu Swiadczen
przestanki wyptaty odszkodowania i §1 pkt 4)
innych swiadczen §2
§3
§4
ograniczenia oraz wytgczenia §1 pkt 3) i 4)
odpowiedzialnosci zaktadu §2
ubezpieczen uprawniajgce do odmowy | §3
wyptaty odszkodowania i innych 84
Swiadczen lub ich obnizenia
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§ 1. Informacje ogdine

1
2)

3)

Informacja o wybranym wariancie i opcji ubezpieczenia jest podana na polisie ubezpieczeniowej

Ubezpieczajgcy moze wybrac dla ubezpieczonego wariant tgczacy zakresy gwarantujgce swiadczenia medyczne
i pieniezne.

W przypadku $wiadczen takich jak: tomografia komputerowa, rezonans magnetyczny, rehabilitacja, leczenie
szpitalne, wymagajgcych zgody Konsultanta Medycznego, Ubezpieczony ma obowigzek przestania do
Towarzystwa Ubezpieczen skierowania na dane badanie diagnostyczne, zabieg lub inng ustuge na adres e-mail:

ubezpieczenia@tuzdrowie.pl lub jako MMS na numer 723 444 999. Skierowania na badania diagnostyczne
zachowujg waznos¢ przez 3 miesigce od daty wystawienia, skierowania na zabiegi rehabilitacyjne - 1 miesigc od

daty wystawienia.

§ 2. Swiadczenia medyczne

1)

2)

3)

W celu uzyskania swiadczenia medycznego nalezy zgtosi¢ koniecznos¢ wykonania ustugi medycznej pod
numerem telefonu 58 728 9 555.
Konsultant 24 h Infolinii:

a. wskaze miejsce i termin wykonania danej ustugi medycznej lub

b. potwierdzi uprawnienia Ubezpieczonego do wykonania danej ustugi po samodzielnym umowieniu

terminu i miejsca przez Ubezpieczonego (dotyczy wytgcznie pakietéw KOMPLEKSOWYCH).

W przypadku korzystania ze $wiadczenia medycznego, ktérego wykonanie jest umawiane za posrednictwem 24 h
Infolinii, jezeli Ubezpieczony nie wskazuje konkretnego lekarza lub konkretnej placéwki medycznej, Towarzystwo
Ubezpieczen gwarantuje wykonanie ustugi medycznej z zakresu:

a. opieki podstawowej w ciggu 2 dni roboczych od momentu zgtoszenia;

b. porad lekarzy specjalistow w ciggu 5 dni roboczych od momentu zgtoszenia;

Powyzsze gwarancje nie dotyczg lekarzy z tytutem profesora lub doktora habilitowanego

4)

W przypadku badan diagnostycznych realizowanych za posrednictwem 24 h Infolinii moze by¢ konieczne

przestanie kopii skierowania na dane badania wystawione przez lekarza.
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§ 3. Swiadczenia pieniezne

Jezeli Ubezpieczony zrezygnuje z bezgotéwkowej realizacji ustug medycznych, dla wskazanych w Katalogu Swiadczen
ustug moze uzyska¢ swiadczenie w wysokosci ograniczonej przez GGO (Goérna Granica Odpowiedzialnosci) — zwrot
kosztow. W takim przypadku, w celu potwierdzenia zaistnienia zdarzenia ubezpieczeniowego, Ubezpieczony ma

obowigzek przesta¢ do Towarzystwa Ubezpieczen
a. oryginat lub czytelng kopie faktury/rachunku wystawionych w zwigzku wykonaniem ustugi medycznej,

b. kopie skierowania, jezeli zgodnie z Katalogiem Swiadczen, dana ustuga medyczna wymaga uzyskania

skierowania,

wraz z wypetnionym dokumentem ,Wniosek o wyptate Swiadczenia — Polisa Optima” sporzgdzonym na formularzu
Towarzystwa Ubezpieczen dostepnym na stronie www.tuzdrowie.pl na adres: Polmed S.A., Os. Kopernika 21, 83-200
Starogard Gdanski z dopiskiem ,,POLISA OPTIMA”.

§ 4. Ambulatoryjny zakres swiadczen medycznych i

pienieznych

4.1 Medycyna pracy

Ubezpieczony ma zagwarantowane ustugi medyczne udzielane w celu ochrony zdrowia pracujgcych przed wplywem
niekorzystnych warunkoéw srodowiska pracy i sposobem jej wykonywania takie jak badania wstepne, okresowe, kontrolne i
inne dziatania zapobiegajgce powstawaniu i szerzeniu sig¢ niekorzystnych skutkow zdrowotnych, ktére w sposob
bezposredni lub posredni majg zwigzek z warunkami albo charakterem pracy w ramach wybranego przez

Ubezpieczajgcego zakresu ubezpieczenia.

W celu uzyskania $swiadczenia medycznego z zakresu badan wstepnych, okresowych i kontrolnych dla Ubezpieczonego
Ubezpieczajacy jest zobowigzany przesta¢ na 5 dni roboczych przed terminem przyjecia do pracy, lub uptywu terminu

waznosci badan na adres e-mail: medycyna_pracy@tuzdrowie.pl prawidtowo wypetniony druk skierowania.

4.2 Konsultacje i diagnostyka

Ponizej przedstawiono przystugujace Ubezpieczonemu w danym wariancie ubezpieczenia ustugi medyczne i $wiadczenia

pieniezne wraz z GGO.
Gwarancje termindéw wykonania ustugi dotyczg ustug umawianych i realizowanych za posrednictwem 24 h Infolinii.

Wytgcznie w przypadku pakietéw KOMPLEKSOWYCH Ubezpieczony moze samodzielnie uméwi¢ wykonanie ustugi w
Placowce Medycznej wskazanej na stronie internetowej Towarzystwa Ubezpieczehn. Przed skorzystaniem z ustugi

konieczny jest kontakt z 24 h Infolinig w celu potwierdzenia uprawnienia Ubezpieczonego do wykonania danej ustugi.
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Kompleksowa organizacja i pokrycie kosztow realizacji Swiadczen z zakresu
medycyny pracy oraz dostep do elektronicznej platformy zarzadzania
medycynag pracy on-line

internista, pediatra, lekarz rodzinny: zakres konsultacji obejmuje: wywiad,
badanie przedmiotowe, skierowanie na badanie diagnostyczne w przypadku

OPCJA

OPCJA

OPCJA

umawianie ustug za posrednictwem 24 h infolinii TAK TAK TAK TAK nie
umawianie ustug bezposrednio w placéwkach medycznych (obowigzuje .

tylko dla pakietéw KOMPLEKSOWYCH) TAK | TAK | TAK | TAK | nie
umawianie ustug on-line na stronie www.tuzdrowie.pl TAK TAK TAK TAK nie
indywidualna opieka konsultanta VIP - - - TAK nie

OPCJA

nie

dozylny (lek pacjenta); opatrunek prosty; pomiar cisnienia krwi; proby
Srodskorne; pomiar wzrostu i wagi ciata

. S . . TAK TAK TAK TAK | 30,00
wskazan medycznych, postawienie diagnozy, leczenie, wskazania do
dalszego leczenia specjalistycznego oraz zabiegi ambulatoryjne
ustugi pielegniarskie w placowce: personel pielegniarski zapewnia
nastepujace ustugi dostepne na terenie placéwki medycznej: iniekcja
domiesniowa (lek pacjenta); iniekcja dozylna (lek pacjenta); kroplowy wlew TAK TAK TAK TAK 0,00

lekarz dyzurny (internista, lekarz medycyny rodzinnej) TAK TAK TAK TAK 30,00
alergolog nie TAK TAK TAK | 50,00
anestezjolog nie nie TAK* | TAK* | 50,00
angiolog nie nie TAK TAK 50,00
chirurg naczyniowy nie nie TAK TAK | 50,00
chirurg ogolny nie TAK TAK TAK | 50,00
chirurg onkolog nie TAK TAK TAK 50,00
chirurg plastyczny nie nie TAK* | TAK* | 50,00
dermatolog-wenerolog TAK TAK TAK TAK 50,00
diabetolog nie TAK TAK TAK 50,00
endokrynolog nie TAK TAK TAK 50,00
foniatra-audiolog nie TAK TAK TAK 50,00
flebolog nie - TAK* | TAK* | 50,00
gastroenterolog nie TAK TAK TAK 50,00
geriatra nie nie TAK* | TAK* | 50,00
ginekolog TAK TAK TAK TAK | 50,00
ginekolog onkologiczny nie nie TAK* | TAK* | 50,00

strona 6 z 28



Katalog Swiadczen Ubezpieczenia Grupowego POLISA OPTIMA

\mzdrowie

CENTRUM WSPIERANIA ZDROWIA

hematolog nie TAK TAK TAK 50,00
hepatolog nie nie TAK* | TAK* | 50,00
hipertensjolog nie nie TAK* | TAK* | 50,00
immunolog nie nie TAK* TAK* | 50,00
kardiolog TAK TAK TAK TAK | 50,00
kardiochirurg nie nie TAK TAK 50,00
laryngolog TAK TAK TAK TAK | 50,00
nefrolog nie TAK TAK TAK 50,00
lekarz choréb zakaznych nie nie TAK TAK 50,00
neurolog TAK TAK TAK TAK 50,00
neurochirurg nie nie TAK TAK 50,00
okulista TAK TAK TAK TAK | 50,00
onkolog nie TAK TAK TAK 50,00
ortopeda-traumatolog nie TAK TAK TAK | 50,00
proktolog nie TAK TAK TAK | 50,00
pulmonolog nie TAK TAK TAK | 50,00
psychiatra nie nie TAK TAK 50,00
reumatolog nie TAK TAK TAK 50,00
urolog TAK TAK TAK TAK | 50,00
lekarz rehabilitacji - TAK TAK TAK 50,00

psycholog — do 4 wizyt w ciggu roku ubezpieczeniowego mmm 50,00

Konsultacje profesorskie - konsultacja lekarska, ktorej przedmiotem jest problem diagnostyczny lub terapeutyczny, ktéry
wystapit u pacjenta, przeprowadzona przez samodzielnego pracownika naukowego (dr hab., prof. nadzw., prof. zw.)
Konsultacja obejmuje analize dokumentac;ji lekarskiej wraz z badaniem podmiotowym i przedmiotowym.

na wniosek i ze skierowaniem od lekarza leczgcego

nie

nie

TAK

TAK

50,00

bez skierowan

Prowadzenie cigzy obejmuje opieke lekarza ginekologa-potoznika oraz
badania diagnostyczne zgodne z zakresem ustug w posiadanym w
wariancie

Ubezpieczony moze jeden raz w roku wykona¢ ponizsze badania bez
skierowania:

badanie ogélne moczu, morfologia krwi (krwinki biate z petnym
réznicowaniem, krwinki czerwone, ptytki krwi, hematokryt), cholesterol
catkowity (TC), HDL cholesterol (HDL-C), LDL cholesterol (LDL-C),
trojglicerydy (TG), lipidogram (TC, TG, HDL-C, LDL-C), glukoza, krzywa
wchtfaniania glukozy po obcigzeniu doustnym 50 g (,0” i ,60 min”), krzywa
wchtaniania glukozy po obcigzeniu doustnym 75 g (,0” i ,,120 min”),

nie

TAK

TAK

nie

TAK

TAK

nie

TAK

TAK

TAK

TAK

TAK

50,00

0,00

0,00
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oyologagnekoogiozna | |

Coroczne badania majgce na celu ocene aktualnego stanu zdrowia,
pozwalajgce na podjecie ewentualnych dziatan w celu wyeliminowania
sygnatéw niepokojgcych. Bilans dostosowany jest do indywidualnych
potrzeb, wieku i ptci Pacjenta. Ustuga dostepna w Centrach Medycznych
POLMED.

Zakres ustug: badania laboratoryjne (kat na krew utajong, ogoélne badanie
moczu + osad, mocznik, morfologia krwi, OB, glukoza, kreatynina, kwas
moczowy, lipidogram (CHOL, HDL, LDL, TG), HCV przeciwciata, HBs
Antygen, ALAT — aminotransferaza alaninowa, AspAT - aminotransferaza
asparaginianowa, TSH Il generacji); EKG spoczynkowe; EKG wysitkowe;
EKG 24 h — Holter; USG serca "ECHO serca"; USG jamy brzusznej; USG
piersi - kobiety do 40 roku zycia; mammografia - kobiety po 40 roku zycia;
USG transwaginalne — kobiety; USG transrektalne gruczotu krokowego -
mezczyzni po 40 roku zycia; cytologia — kobiety; RTG klatki piersiowej;
konsultacja kardiologiczna; konsultacja ginekologiczna — kobiety;
konsultacja urologiczna - mezczyzni po 40 roku zycia; konsultacja
okulistyczna; konsultacja stomatologiczna; przeglad stomatologiczny;
koncowa konsultacja internistyczna - kompleksowa informacja i
zaswiadczenie o stanie - zdrowia oraz zalecenia na przysztosc¢.

nie

nie

nie

TAK

0,00

zaiozenlg i zmiana prostegp opz.-Jtrun.ku nie nie TAK TAK TAK 0,00
wymagajgcego opracowania chirurgicznego rany
pobranie wymazu i posiewu nie TAK TAK TAK 0,00
usuniecie szwéw po zabiegach — klasyfikacja
przypadku po ocenie lekarza (nie obejmuje nie TAK TAK TAK 0,00
zdejmowania szwéw po porodzie)
chirurgia znieczulenie miejscowe nie TAK TAK TAK 0,00
usuniecie kleszcza nie TAK TAK TAK 0,00
biopsja chirurgiczna (cienkoigtowa) guzka, prostaty,
piersi, tarczycy, wezta chtonnego wraz z oceng nie nie nie TAK 0,00
histopatologiczng
zaiozenula szwow.w nagtych.przypadkach nie nie nie TAK 0,00
wymagajacych niezwtocznej pomocy
dermatoskopia TAK TAK TAK TAK 0,00
dermatologia pobranie wymazu/posiewu TAK TAK TAK TAK 0,00
elektrokoagulacja dermatologiczna (1 punkt) nie nie nie TAK 0,00
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krioterapia dermatologiczna nie nie nie TAK 0,00

Sciecie i koagulacja wtdkniakdw skory nie nie nie TAK 0,00

wylyzeczkowanie/laserochirurgia zmiany skory nie nie nie TAK 0,00

lampa PUVA nie nie nie TAK 0,00

pobranie cytologii TAK TAK TAK TAK 0,00

. . elektrokoagulacyjne leczenie nadzerek nie nie nie TAK 0,00
ginekologia . - - - - .

kriochirurgiczne leczenie nadzerek nie nie nie TAK 0,00

zatozenie/usunigcie wktadki domacicznej nie nie nie TAK 0,00

zatozenie i usuniecie przedniej tamponady nosa TAK TAK TAK TAK 0,00

przedmuchiwanie (kateteryzacja) trgbki stuchowej TAK TAK TAK TAK 0,00

koagulacja naczyn przegrody nosa TAK TAK TAK TAK 0,00

usuniecie ciata obcego z nosa, ucha TAK TAK TAK TAK 0,00

E';:;;fé ?2':::0'”"990 opatrunku TAK | TAK | TAK | TAK | 0,00

zatozenie/zmiana/usuniecie sgczka TAK TAK TAK TAK 0,00

ptukanie ucha/nosa TAK TAK TAK TAK 0,00

laryngoskopia posrednia TAK TAK TAK TAK 0,00

pobranie wymazu/posiewu TAK TAK TAK TAK 0,00

zatozenie szwéw TAK TAK TAK TAK 0,00

o ) oy oo g SOOI~ ra | Ta | Tk | TAK | 000

ggggsowe podanie leku obkurczajgcego sluzowki TAK TAK TAK TAK 0,00

laryngologiczne zabiegi kriochirurgiczne nie nie nie TAK 0,00

punkcja zatok nie nie nie TAK 0,00

zabieg ptukania zatok metodg Petza nie nie nie TAK 0,00

wlewka krtaniowa nie nie nie TAK 0,00

nastawienie nosa zamkniete nie nie nie TAK 0,00

naciecie krwiakdw matzowiny uszne;j nie nie nie TAK 0,00

naciecie krwiakow przegrody nosa nie nie nie TAK 0,00

obliteracja zylakéw nasady jezyka nie nie nie TAK 0,00

podciecie wedzidetka jezyka nie nie nie TAK 0,00

badanie dna oka TAK TAK TAK TAK 0,00

pomiar cisnienia srodgatkowego TAK TAK TAK TAK 0,00

usuniecie ciata obcego z oka TAK TAK TAK TAK 0,00

okulistyka E?Zdea'\sr;i;eo:r:r;;é;i widzenia, pola widzenia, widzenia TAK TAK TAK TAK 0,00

badanie autorefraktometrem TAK TAK TAK TAK 0,00

podanie leku do worka spojowkowego TAK TAK TAK TAK 0,00

gonioskopia TAK TAK TAK TAK 0,00
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ptukanie worka spojéwkowego TAK TAK TAK TAK 0,00
pobranie wymazu/posiewu TAK TAK TAK TAK 0,00
adaptacja do ciemnosci TAK TAK TAK TAK 0,00
dobor okularéw TAK TAK TAK TAK 0,00
zatozenie/zmiana/usunigcie opatrunku gipsowego nie TAK TAK TAK 0,00
repozycja ztamania (jezeli standard przychodni na to nie TAK TAK TAK 0,00
pozwala)
zatozenie/zmiana opatrunku nie TAK TAK TAK 0,00
iniekcje dostawowe i okotostawowe nie TAK TAK TAK 0,00
punkcja stawu — pobranie materiatu do badan nie TAK TAK TAK 0,00
zatozenie opaski elastycznej nie TAK TAK TAK 0,00
zatozenie szyny/temblaka nie TAK TAK TAK 0,00
zatozenie/dopasowanie ortezy lub stabilizatora nie TAK TAK TAK 0,00
unieruchomienie typu Dessault maty/duzy nie nie nie TAK 0,00
dobdr i zatozenie ortezy: stawu kolanowego, stawu
ortopedia fokciowego, staV\{u .skoko'we.go, Ied.zwmwo-krzyzowe, nie nie nie TAK 0,00
nadgarstka; dobdr i zatozenie kotnierza
ortopedycznego
zalozenle.glpsu syntet)./cznego: udowego, ppdudzna, nie nie nie TAK 0,00
przedramiennego, ramiennego, typu rekawiczka
zatozenie gipsu typu gorset nie nie nie TAK 0,00
zatozenie longety nie nie nie TAK 0,00
zatozenie temblaka uniwersalnego nie nie nie TAK 0,00
zatozenie prosto trzymacza — opatrunek 6semkowy nie nie nie TAK 0,00
zatozenie szyny Stocka nie nie nie TAK 0,00
zatozenie szyny na palec nie nie nie TAK 0,00
zaiozen.le ochrony na gips — konczyna dolna; dobor nie nie nie TAK 0,00
kul tokciowych
premedykacja nie nie nie TAK 0,00
enema nie nie nie TAK 0,00
pozostate - - - - - -
zatozenie/zmiana cewnika nie nie nie TAK 0,00
kule tokciowe — wypozyczenie nie nie nie TAK 0,00
OB TAK nie nie nie 2,00
morfologia krwi (krwinki biate z petnym
réznicowaniem, krwinki czerwone, ptytki krwi, TAK nie nie nie 2,00
PODSTAWOWE hematokryt)
BADANIA glukoza TAK nie nie nie 2,00
LABORATORYJNE - - - -
kreatynina TAK nie nie nie 2,00
cholesterol catkowity (TC) TAK nie nie nie 2,00
cholesterol (HDL-C) TAK nie nie nie 2,00
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cholesterol (LDL-C) TAK nie nie nie 2,00
trojglicerydy (TG) TAK nie nie nie 2,00
lipidogram (TC, TG, HDL-C, LDL-C) TAK nie nie nie 2,00
AspAT (AST) TAK nie nie nie 2,00
AIAT (ALT) TAK nie nie nie 2,00
poziom kwasu moczowego TAK nie nie nie 2,00
jonogram (sod i potas) TAK nie nie nie 2,00
zelazo TAK nie nie nie 2,00
magnez TAK nie nie nie 2,00
mocznik TAK nie nie nie 2,00
bilirubina TAK nie nie nie 2,00
biatko TAK nie nie nie 2,00
poziom GPTT TAK nie nie nie 2,00
poziom amylazy TAK nie nie nie 2,00
poziom ASO TAK nie nie nie 2,00
poziom APTT TAK nie nie nie 2,00
PT TAK nie nie nie 2,00
poziom fibrynogenu TAK nie nie nie 2,00
badanie ogdélne moczu TAK - nie nie 2,00
OB nie TAK TAK TAK 2,00
eozynofilia bezwzgledna nie TAK TAK TAK 2,00
morfologia krwi nie TAK TAK TAK 2,00
ptytki krwi nie TAK TAK TAK 2,00
retikulocyty nie TAK TAK TAK 2,00
leukocyty nie TAK TAK TAK 2,00
o hematokryt nie TAK TAK TAK 2,00
Esgggg I(:) %I;I rozmaz krwi manualny nie TAK TAK TAK 2,00
antytrombina 11l (AT III) nie TAK TAK TAK 2,00
biatko C (PC) nie TAK TAK TAK 2,00
czas kaolinowo-kefalinowy (APTT) nie TAK TAK TAK 2,00
czas protrombinowy - PT (z wartoscig INR) nie TAK TAK TAK 2,00
czas trombinowy (TT) nie TAK TAK TAK 2,00
D-dimery ilosciowo nie TAK TAK TAK 2,00
fibrynogen nie TAK TAK TAK 2,00
badanie katu na obecnos¢ lamblii — ELISA nie TAK TAK TAK 2,00
badanie katu w kierunku jaj pasozytéw nie TAK TAK TAK 2,00
analityka ogdlna badanie ogodlne katu nie TAK TAK TAK 2,00
kat na resztki pokarmowe - skrobia, tluszcze, wtdkna nie TAK TAK TAK 2,00
krew utajona w kale nie TAK TAK TAK 2,00
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mocz - badanie ogdlne, poziom kwasu moczowego nie TAK TAK TAK 2,00
232;0-\,\?:;:[“6 sktadu chemicznego kamienia nie TAK TAK TAK 2.00
mocz - liczba Addisa lub Hamburgera nie TAK TAK TAK 2,00
mocz — mikroalbuminuria nie TAK TAK TAK 2,00
posiew katu nie TAK TAK TAK 2,00
wymaz katu w kierunku owsikow nie TAK TAK TAK 2,00
albuminy nie TAK TAK TAK 2,00
biatko catkowite nie TAK TAK TAK 2,00
bilirubina bezposrednia (zwigzana) nie TAK TAK TAK 2,00
bilirubina catkowita nie TAK TAK TAK 2,00
chlor nie TAK TAK TAK 2,00
cholinoesteraza nie TAK TAK TAK 2,00
dehydrogenaza mleczanowa (LDH) nie TAK TAK TAK 2,00
diastaza (amylaza) w moczu (AMM) nie TAK TAK TAK 2,00
diastaza (amylaza) w surowicy (AMS) nie TAK TAK TAK 2,00
fosfataza alkaliczna (ALP) nie TAK TAK TAK 2,00
fosfataza kwasna (AcP) nie TAK TAK TAK 2,00
fosfataza sterczowa (AcP-P) nie TAK TAK TAK 2,00
fosfor w moczu nie TAK TAK TAK 2,00
fosfor w surowicy (P) nie TAK TAK TAK 2,00
gamma-glutamylo-traspeptydaza (GGTP) nie TAK TAK TAK 2,00
o glukoza nie TAK TAK TAK 2,00
chemia kliniczna
jonogram (sod i potas) nie TAK TAK TAK 2,00
kinaza kreatynowa (CPK) nie TAK TAK TAK 2,00
kreatynina w moczu nie TAK TAK TAK 2,00
kreatynina w surowicy nie TAK TAK TAK 2,00
klirens kreatyniny endogennej nie TAK TAK TAK 2,00
kwas moczowy nie TAK TAK TAK 2,00
lipaza nie TAK TAK TAK 2,00
lipoproteina a [Lp (a)] nie TAK TAK TAK 2,00
magnez catkowity nie TAK TAK TAK 2,00
mocznik nie TAK TAK TAK 2,00
proteinogram nie TAK TAK TAK 2,00
transaminaza asparaginowa (GOT/AspAT, AST) nie TAK TAK TAK 2,00
transaminaza alaninowa (GPT/AIAT, ALT) nie TAK TAK TAK 2,00
wapn w moczu nie TAK TAK TAK 2,00
wapn w surowicy (Ca) nie TAK TAK TAK 2,00
zelazo (Fe) nie TAK TAK TAK 2,00

strona 12 z 28



Katalog Swiadczen Ubezpieczenia Grupowego POLISA OPTIMA

\mzdrowie

CENTRUM WSPIERANIA ZDROWIA

cholesterol catkowity (TC) nie TAK TAK TAK 2,00

HDL cholesterol (HDL-C) nie TAK TAK TAK 2,00

diagnostyka LDL-cholesterol (LDL-C) nie TAK TAK TAK 2,00

miazdzycy tréjglicerydy (TG) nie TAK | TAK | TAK | 2,00

lipidogram (TC, TG, HDL-C, LDL-C) nie TAK | TAK | TAK | 2,00

homocysteina nie TAK TAK TAK 2,00

antystreptolizyna "0" - ASO (miano) nie TAK TAK TAK 2,00

biatko ostrej fazy - CRP (ilosciowo) nie TAK TAK TAK 2,00

ceruloplazmina nie TAK TAK TAK 2,00

czynnik reumatoidalny - RF (test lateksowy) nie TAK TAK TAK 2,00

odczyn biernej hemaglutynacji kretkow (TPHA) nie TAK TAK TAK 2,00

odczyn FTA-AB nie TAK TAK TAK 2,00

odczyn Waalera-Rosego (test hemaglutynacji) nie TAK TAK TAK 2,00

seromukoid nie TAK TAK TAK 2,00

VDRL - WR nie TAK TAK TAK 2,00

bordetella pertussis IgA nie TAK TAK TAK 2,00

bordetella pertussis 1gG nie TAK TAK TAK 2,00

bordetella pertussis IgM nie TAK TAK TAK 2,00

borelioza IgG/IgM nie TAK TAK TAK 2,00

bruceloza 1gG/IgM nie TAK TAK TAK 2,00

chlamydia trachomatis PC IgA nie TAK TAK TAK 2,00

) ) cytomegalowirus (CMV) - PC IgM test ilosciowy nie TAK TAK TAK 2,00
badania serologiczne -

i diagnostyka infekdji EBV IgG/IgM nie TAK TAK TAK 2,00

helicobacter pylori - PC IgG test ilosciowy nie TAK TAK TAK 2,00

herpes Virus IgG (HSV IgG) nie TAK TAK TAK 2,00

herpes Virus IgM (HSV IgM) nie TAK TAK TAK 2,00

listerioza - test jakosciowy nie TAK TAK TAK 2,00

mononukleoza - test lateksowy nie TAK TAK TAK 2,00

mykogram z oznaczeniem MIC nie TAK TAK TAK 2,00

mykoplazma pneumoniae IgG nie TAK TAK TAK 2,00

mykoplazma pneumoniae IgM nie TAK TAK TAK 2,00

przeciwciata anty Chlamydia Pneumoniae IgM nie TAK TAK TAK 2,00

przeciwciata anty Chlamydia Pneumoniae 1gG nie TAK TAK TAK 2,00

;rlfsi\;\;(\:,iva;a anty Chlamydia trachomatis IgG - test nie TAK TAK TAK 2.00

posiew moczu + antybiogram nie TAK TAK TAK 2,00

przeciwciata anty HIV 1/HIV 2 nie TAK TAK TAK 2,00

rézyczka IgG - test ilosciowy nie TAK TAK TAK 2,00

rézyczka IgM - test jakosciowy nie TAK TAK TAK 2,00
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toksoplazmoza IgG - test ilosciowy nie TAK TAK TAK 2,00
toksoplazmoza IgM - test jakosciowy nie TAK TAK TAK 2,00
toxocaroza — 1gG nie TAK TAK TAK 2,00
wymaz i posiew z wydalin, wydzielin oraz tresci ran nie TAK TAK TAK 2,00
\;vrylltrg;a:)zp\;vt cl)(;&:::l: Escherichia Coli - szczepy nie TAK TAK TAK 2.00
wymaz w kierunku pateczek jelitowych SS nie TAK TAK TAK 2,00
wymazy i posiewy ze skoéry, bton sluzowych nie TAK TAK TAK 2,00
Yersinia - przeciwciata IgA, IgM, IgG nie TAK TAK TAK 2,00
;Bzyévzaowlchégnr;al:e; glukozy po obcigzeniu doustnym TAK nie nie nie 2.00
s;zévzfoxv?i\:zgi;r}?’)g;lukozy po obcigzeniu doustnym TAK nie nie nie 2.00
diagnostyka cukrzycy [ pentyg nie | TAK | TAK | TAK | 2,00
fruktozamina nie TAK TAK TAK 2,00
hemoglobina glikozylowana - HbAlc nie TAK TAK TAK 2,00
insulina nie TAK TAK TAK 2,00
ferrytyna nie TAK TAK TAK 2,00
) kwas foliowy nie TAK TAK TAK 2,00
g:zggckﬁg:; sci TIBC - catkowita zdolno$¢ wigzania zelaza nie TAK TAK TAK 2,00
transferryna nie TAK TAK TAK 2,00
witamina B12 nie TAK TAK TAK 2,00
digoksyna nie TAK TAK TAK 2,00
fenytoina nie TAK TAK TAK 2,00
ocena stezenia lekoéw | karbamazepina nie TAK TAK TAK 2,00
kwas walproinowy nie TAK TAK TAK 2,00
teofilina nie TAK TAK TAK 2,00
przeciwciata p/Hepatitis A Virus (anty HAV) IgM nie TAK TAK TAK 2,00
przeciwciata p/Hepatitis A Virus (anty HAV) Total nie TAK TAK TAK 2,00
wirus B przeciwciata anty HBe nie TAK TAK TAK 2,00
diagnostyka antygen HBe nie | TAK | TAK | TAK | 2,00
wirusowego
zapalenia watroby antygen HBs - test jako$ciowy nie TAK TAK TAK 2,00
(Wzw) HBV-DNA (metoda PCR) nie TAK TAK TAK 2,00
przeciwciata anty HBs - test ilosciowy nie TAK TAK TAK 2,00
przeciwciata anty HBVc nie TAK TAK TAK 2,00
wirus C przeciwciata anty HCV nie TAK TAK TAK 2,00
przeciwciata p/tyreoglobulinie (anty TG) nie TAK TAK TAK 2,00
diagnostyka chorob — - -
tarczycy _;I)_r:gg:lwmala anty peroksydazie tarczycowej (anty e TAK TAK TAK 2.00
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przeciwciata anty receptorom TSH nie TAK TAK TAK 2,00
tréjjodotyronina (T3) nie TAK TAK TAK 2,00
TSH Il generaciji nie TAK TAK TAK 2,00
tyroksyna (T4) nie TAK TAK TAK 2,00
wolne T3 (FT3) nie TAK TAK TAK 2,00
wolne T4 (FT4) nie TAK TAK TAK 2,00
estradiol (E2) nie TAK TAK TAK 2,00
estriol wolny nie TAK TAK TAK 2,00
globulina wigzgca hormony ptciowe (SHBG) nie TAK TAK TAK 2,00
HCG - beta ilo$ciowo nie TAK TAK TAK 2,00
hormon folikulotropowy (FSH) nie TAK TAK TAK 2,00
hormony ptciowe hormon luteinizujgcy (LH) nie TAK TAK TAK 2,00
progesteron nie TAK TAK TAK 2,00
prolaktyna (PRL) nie TAK TAK TAK 2,00
siarczan dehydroepiandrostendionu (DHEA-S) nie TAK TAK TAK 2,00
testosteron nie TAK TAK TAK 2,00
wolna podjednostka HCG (F-HCG-beta) nie TAK TAK TAK 2,00
17 - KS nie TAK TAK TAK 2,00
adrenalina nie TAK TAK TAK 2,00
adrenalina - dobowa zbidrka moczu nie TAK TAK TAK 2,00
aldosteron nie TAK TAK TAK 2,00
aldosteron - dobowa zbidrka moczu nie TAK TAK TAK 2,00
androstendion nie TAK TAK TAK 2,00
hormon adrenokortykotropowy (ACTH) nie TAK TAK TAK 2,00
hormony inne hormon wzrostu nie TAK TAK TAK 2,00
kortyzol nie TAK TAK TAK 2,00
kortyzol - dobowa zbiérka moczu nie TAK TAK TAK 2,00
I;]v:isn\:vamlmomlgda}owy - VAM dobowa zbioérka nie TAK TAK TAK 2.00
noradrenalina nie TAK TAK TAK 2,00
noradrenalina - dobowa zbiérka moczu nie TAK TAK TAK 2,00
parathormon (PTH) nie TAK TAK TAK 2,00
21,1 - marker nowotworéw ptuc nie TAK TAK TAK 2,00
72.4 - marker nowotworu jelita grubego nie TAK TAK TAK 2,00
alfa - fetoproteina (AFP) nie TAK TAK TAK 2,00
nmoe\l/\rllc()?vrvyorowe antygen karcynoembrionalny (CEA) nie TAK TAK TAK 2,00
Ca-125 nie TAK TAK TAK 2,00
Ca-15-3 nie TAK TAK TAK 2,00
Ca-19-9 nie TAK TAK TAK 2,00
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marker Scc nie TAK TAK TAK 2,00

PSA — wolny nie TAK TAK TAK 2,00

specyficzny antygen prostaty (PSA) nie TAK TAK TAK 2,00

specyficzny polipeptyd tkankowy (TPS) nie TAK TAK TAK 2,00

) CK-MB (kinaza kreatynowa-frakcja sercowa) nie TAK TAK TAK 2,00
g:zggss:,’i’:z:gosfi‘; mioglobina nie | TAK | TAK | TAK | 2,00
troponina | nie TAK TAK TAK 2,00

diagnostyka kalcytonina nie TAK TAK TAK 2,00
laboratoryjna osteokalcyna - marker tworzenia kosci nie TAK TAK TAK 2,00
osteoporozy parathormon (PTH) nie TAK | TAK | TAK | 2,00
cynkoprotoporfiny nie TAK TAK TAK 2,00

fenol nie TAK TAK TAK 2,00

koproporfiryny — mocz nie TAK TAK TAK 2,00

kwas deltaaminolewulinowy (ALA) nie TAK TAK TAK 2,00

toksykologia porfiryny — frakcje nie TAK TAK TAK 2,00
porfobilinogen nie TAK TAK TAK 2,00

stezenie cynku nie TAK TAK TAK 2,00

stezenie otowiu nie TAK TAK TAK 2,00

stezenie otowiu - dobowa zbidérka moczu nie TAK TAK TAK 2,00

IgE catkowite nie TAK TAK TAK 2,00

IgE specyficzne - pojedynczy alergen nie TAK TAK TAK 2,00

panel mieszany nie TAK TAK TAK 2,00

alergologia panel oddechowy nie TAK TAK TAK 2,00
panel pokarmowy nie TAK TAK TAK 2,00

testy skorne punktowe nie TAK TAK TAK 2,00

odczulanie z lekiem pacjenta nie TAK TAK TAK 2,00

oznaczenie grupy krwi nie TAK TAK TAK 2,00

serologia grup krwi ;(;I]():zyn Coombsa (przeciwciata przeciw czynnikowi nie Ak | Tak TAK | 2,00
alfa antytrypsyna nie TAK TAK TAK 2,00

C - 3c (skfadnik dopetniacza) nie TAK TAK TAK 2,00

C - 4 (skfadnik dopetniacza) nie TAK TAK TAK 2,00

immunoglobuliny C1 inhibitor nie TAK TAK TAK 2,00
immunoglobulina A (IgA) nie TAK TAK TAK 2,00

immunoglobulina G (IgG) nie TAK TAK TAK 2,00

immunoglobulina M (IgM) nie TAK TAK TAK 2,00

antykoagulant toczniowy nie TAK TAK TAK 2,00

autoimmunologia przeciwciata przeciwjgdrowe nie TAK TAK TAK 2,00
przeciwciata przeciwjgderkowe i nie TAK TAK TAK 2,00
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cytoplazmatyczne/ds. DNA

ss CNA nie TAK TAK TAK 2,00
Scl-70, La, Ro, Jo-1, histonowe nie TAK TAK TAK 2,00
przeciwciata mitochondrialne nie TAK TAK TAK 2,00
przeciwciata gliadynowe w klasie IgA nie TAK TAK TAK 2,00
przeciwciata gliadynowe w klasie IgG nie TAK TAK TAK 2,00
przeciwciata - pemfigus (Pf,Pv) IMF nie TAK TAK TAK 2,00
przeciwciata anty GMB IMF nie TAK TAK TAK 2,00
przeciwciata antykardiolipidowe 1gG nie TAK TAK TAK 2,00
przeciwciata antykardiolipidowe IgG i IgM nie TAK TAK TAK 2,00
przeciwciata antykardiolipidowe IgM nie TAK TAK TAK 2,00
przeciwciata anty-mikrosomalne (MAB) nie TAK TAK TAK 2,00
przeciwciata gliadynowe w klasie IgG i IgA (tacznie) nie TAK TAK TAK 2,00
przeciwciata p/ds. DNA nie TAK TAK TAK 2,00
::)'\l;lzlfciwciaia p/komoérkom okfadzinowym Zotadka nie TAK TAK TAK 2.00
przeciwciata p/cytoplazmie leukocytéw — ANCA nie TAK TAK TAK 2,00

przeciwciata p/endomysium i gliadynowe w klasie

I9G i IgA (tacznie) nie TAK TAK TAK 2,00

przeciwciata p/endomysium i gliadynowe w klasie nie TAK TAK TAK 2.00

IgA
r;réemwmaia p/endomysium i gliadynowe w klasie nie TAK TAK TAK 2.00
przeciwciata p/endomysium IgA EmA nie TAK TAK TAK 2,00
przeciwciata p/endomysium IgG EmA nie TAK TAK TAK 2,00
przeciwciata p/endomysium IgG i IgA EmA (tacznie) nie TAK TAK TAK 2,00
przeciwciata p/jgdrowe - test przesiewowy ANA nie TAK TAK TAK 2,00
przeciwciata p/migsniom gtadkim IMF ASMA nie TAK TAK TAK 2,00
Ipl\l;leemwmala p/miesniom poprzecznie prgzkowanym nie TAK TAK TAK 2.00
przeciwciata p/miesniu sercowemu nie TAK TAK TAK 2,00
przeciwciata p/mitochondrialne - AMA typu - M2 nie TAK TAK TAK 2,00
przeciwciata p/mitochondrialne (M2, M4, M9) AMA nie TAK TAK TAK 2,00
przecn_/vmala p/nadnerczom; przeciwciata p/retikulinie nie TAK TAK TAK 2.00
w klasie IgA
przeciwciata p/retikulinie w klasie IgA i IgG nie TAK TAK TAK 2,00
przeciwciata p/retikulinie w klasie IgG nie TAK TAK TAK 2,00
przeciwciata p/tyreoglobulinie (ATG) nie TAK TAK TAK 2,00
radiologia - RTG RTG klatki piersiowej TAK TAK TAK TAK 15,00
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Cystografia mikcyjna nie TAK TAK TAK | 15,00
Fistulografia nie TAK TAK TAK 15,00
Flebografia nie TAK TAK TAK 15,00
Pasaz przewodu pokarmowego nie TAK TAK TAK 15,00
RTG barkow TAK TAK TAK TAK | 15,00

RTG barku (zdjecia skosne, AP, AP + zdjecia
osiowe, zdjecia osiowe)

RTG czaszki (AP + bok i tylny dét, PA + boczne,
tylny dot, zdjecie boczne)

TAK TAK TAK TAK 15,00

TAK TAK TAK TAK 15,00

RTG gornego odcinka przewodu pokarmowego nie TAK TAK TAK | 15,00

RTG jama brzuszna (przegladowe w pozycji lezgcej,

L TAK TAK TAK TAK 15,00
przegladowe w pozycji stojgcej)

RTG jelito grube - wlew doodbytniczy nie TAK TAK TAK | 15,00
RTG klatki piersiowej (boczne z kontrastem, bok,
PA, PA - zdjecie celowane na szczyty ptuc, PA+ TAK TAK TAK TAK 15,00

boczne, z pograniczem piersiowo — szyjnym)

RTG kosci krzyzowo - ogonowej (AP, AP + boczne, TAK TAK TAK TAK | 15,00

boczne)
RTG kosci todeczkowatej TAK TAK TAK TAK 15,00
RTG kosci ramiennej (AP, AP + boczne, boczne) TAK TAK TAK TAK 15,00

RTG kregostup piersiowy (zdjecia czynnosciowe, AP

. TAK TAK TAK TAK | 15,00
+ zdjecie boczne, boczne)

RTG kregostup szyjny (czynnosciowe, otwory
miedzykregowe, AP + zdjecie boczne, celowane na TAK TAK TAK TAK 15,00
zgb obrotnika, boczne)

RTG kregostupa [skolioza] (AP + zdjecie boczne, TAK TAK TAK TAK | 15,00

AP)

RTG kregostupa ledzwiowo — krzyzowego

(AP+boczne; celowane L5-S1 bok, zdjecia TAK TAK TAK TAK 15,00
czynnosciowe, boczne, skosne)

RTG topatki (AP+zdjgcia styczne; AP, styczne) TAK TAK TAK TAK 15,00
RTG miednicy TAK TAK TAK TAK | 15,00
RTG mostka TAK TAK TAK TAK | 15,00
RTG nadgarstka (AP; AP + boczne, boczne) TAK TAK TAK TAK 15,00
RTG nosa TAK TAK TAK TAK | 15,00
RTG obojczyka TAK TAK TAK TAK | 15,00
RTG obu nadgarstkéw TAK TAK TAK TAK 15,00
RTG obu piet TAK TAK TAK TAK | 15,00
RTG obu podudzi - zdjecia poréwnawcze TAK TAK TAK TAK 15,00
RTG obu rgk TAK TAK TAK TAK | 15,00
RTG obu stawéw kolanowych TAK TAK TAK TAK 15,00
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RTG obu stawow kolanowych w pozyciji stojacej TAK TAK TAK TAK | 15,00
RTG obu stawow skokowych TAK TAK TAK TAK | 15,00
RTG obu stop TAK TAK TAK TAK | 15,00
RTG oczodotéw (AP, AP + boczne) nie TAK TAK TAK 15,00
RTG okreslenie wieku kostnego TAK TAK TAK TAK 15,00
RTG osiowe rzepki TAK TAK TAK TAK 15,00
RTG palca reki TAK TAK TAK TAK 15,00
RTG palca stopy TAK TAK TAK TAK 15,00
RTG piety TAK TAK TAK TAK | 15,00
RTG piety (boczne, boczne + osiowe, osiowe) TAK TAK TAK TAK | 15,00
RTG podstawy czaszki nie TAK TAK TAK | 15,00
RTG podudzia (AP, AP + boczne, boczne) TAK TAK TAK TAK 15,00
RTG przedramienia (AP, AP + boczne, boczne) TAK TAK TAK TAK 15,00
RTG przetyku nie TAK TAK TAK | 15,00
bR;'cGzr:z;(i (AP, AP + boczne, AP + skosne, skosne, TAK TAK TAK TAK 15,00
RTG siodetka tureckiego TAK TAK TAK TAK 15,00
RTG stawow biodrowych (AP, AP + osiowe, osiowe) TAK TAK TAK TAK 15,00
RTG stawow krzyzowo-biodrowych TAK TAK TAK TAK 15,00
T'IF')(; ;Itawéw tokciowych - zdjecia poréwnawcze AP TAK TAK TAK TAK 15,00
RTG stawéw mostkowo — obojczykowych TAK TAK TAK TAK | 15,00
RTG stawu biodrowego AP TAK TAK TAK TAK 15,00

RTG stawu kolanowego (AP, AP + boczne, w pozycji
Merchanfa, boczne)

RTG stawu tokciowego (AP, AP + boczne, boczne) TAK TAK TAK TAK 15,00

TAK TAK TAK TAK 15,00

RTG stawu mostkowo-obojczykowego TAK TAK TAK TAK | 15,00
RTG stawu skokowego (AP, AP + boczne, boczne) TAK TAK TAK TAK 15,00
RTG stawu zuchwowo-skroniowego TAK TAK TAK TAK | 15,00
RTG stopy (AP, AP + boczne, boczne) TAK TAK TAK TAK 15,00
RTG trzeciego migdata nie TAK TAK TAK | 15,00
RTG tunelowe stawu kolanowego nie TAK TAK TAK 15,00
RTG twarzoczaszki PA TAK TAK TAK TAK 15,00
RTG uda (AP, AP + boczne, boczne) TAK TAK TAK TAK 15,00
RTG zatok TAK TAK TAK TAK | 15,00
RTG zeber TAK TAK TAK TAK | 15,00
RTG zuchwy- zdjecia skosne TAK TAK TAK TAK | 15,00
Sialografia nie TAK TAK TAK 15,00
Skopia klatki piersiowej nie TAK TAK TAK 15,00
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Tomogram krtani nie TAK TAK TAK 15,00
Uretrografia nie TAK TAK TAK 15,00
Urografia nie TAK TAK TAK 15,00
Mammografia — zdjecie celowane nie TAK TAK TAK | 15,00
Mammografia screeningowa nie TAK TAK TAK 15,00
Mammografia celowana — diagnostyka guzka piersi nie TAK TAK TAK | 15,00
\I,Evgzlzi?kzt\al;z? Z(cli;)(;c;)lll(,a Iizrlne)ch ptodu, przezprzetykowe, nie TAK TAK TAK | 30,00
USG cigzy (bez genetycznego) nie TAK TAK TAK | 30,00
USG cigzy transwaginalne (bez genetycznego) nie TAK TAK TAK 30,00
USG dotéw pachowych nie TAK TAK TAK 30,00
USG ginekologiczne przez powtoki brzuszne TAK TAK TAK TAK | 30,00
USG ginekologiczne transwaginalne TAK TAK TAK TAK 30,00
USG gruczotu krokowego nie TAK TAK TAK | 30,00
USG jamy brzusznej TAK TAK TAK TAK | 30,00
USG jader nie TAK TAK TAK | 30,00
USG klatki piersiowej i $roédpiersia nie TAK TAK TAK 30,00
USG krtani nie TAK TAK TAK 30,00
USG miednicy mniejszej nie TAK TAK TAK 30,00
USG miesni i Sciegien nie TAK TAK TAK | 30,00
USG nadgarstka nie TAK TAK TAK 30,00
USG oczodotow nie TAK TAK TAK | 30,00
ultrasonografia - USG | USG oka nie TAK TAK TAK 30,00
USG optucnej nie TAK TAK TAK 30,00
USG piersi nie TAK TAK TAK | 30,00
USG pracia nie TAK TAK TAK 30,00
USG przezciemigczkowe nie TAK TAK TAK 30,00
USG stawow biodrowych u dzieci nie TAK TAK TAK 30,00
USG stawow reki nie TAK TAK TAK 30,00
USG stawow zuchwowych nie TAK TAK TAK 30,00
USG stawu barkowego nie TAK TAK TAK 30,00
USG stawu biodrowego nie TAK TAK TAK 30,00
USG stawu kolanowego nie TAK TAK TAK 30,00
USG stawu tokciowego nie TAK TAK TAK 30,00
USG stawu skokowego nie TAK TAK TAK 30,00
USG sutka nie TAK TAK TAK | 30,00
USG szyi nie TAK TAK TAK | 30,00
USG $ciegna nie TAK TAK TAK | 30,00
USG S$linianek nie TAK TAK TAK | 30,00

strona 20 z 28



Katalog Swiadczen Ubezpieczenia Grupowego POLISA OPTIMA

\mzdrowie

CENTRUM WSPIERANIA ZDROWIA

USG $rodstopia nie TAK TAK TAK 30,00
USG tarczycy nie TAK TAK TAK 30,00
USG tkanek miekkich nie TAK TAK TAK 30,00
USG transrektalne miednicy mniejszej nie TAK TAK TAK | 30,00
USG transrektalne stercza nie TAK TAK TAK | 30,00
USG transvaginalne miednicy mniejszej nie TAK TAK TAK | 30,00
USG ukfadu moczowego nie TAK TAK TAK 30,00
USG weztéw chtonnych pachwinowych nie TAK TAK TAK 30,00
USG zmian skérnych nie TAK TAK TAK 30,00
USG weztéw chtonnych szyjnych nie TAK TAK TAK | 30,00
USG Doppler tetnic szyjnych i kregowych nie nie TAK TAK | 30,00
USG Doppler tetnic konczyn dolnych nie nie TAK TAK | 30,00
USG Doppler tetnic konczyn goérnych nie nie TAK TAK | 30,00
USG Doppler zyt konczyn dolnych nie nie TAK TAK 30,00
USG Doppler zyt konczyn gérnych nie nie TAK TAK | 30,00
USG Doppler aorty brzusznej i tetnic biodrowych nie nie TAK TAK | 30,00
USG Doppler naczyn watroby nie nie TAK TAK | 30,00
USG Doppler tetnic nerkowych nie nie TAK TAK | 30,00
USG Doppler tetnic wewnatrzczaszkowych nie nie TAK TAK 30,00
USG Doppler zyt szyi nie nie TAK TAK 30,00
USG Doppler tetnic szyi nie nie TAK TAK | 30,00
USG 3D/4D nie nie TAK TAK | 30,00
. kregostup ledzwiowy — screening nie TAK TAK TAK 0,00
densytometria - -
szyjka kosci udowej - screening nie TAK TAK TAK 0,00
gﬁ?nnoonsg:;czna spirometria TAK | TAK | TAK | TAK | 0,00
EKG spoczynkowe TAK TAK TAK TAK 0,00
EKG wysitkowe nie TAK TAK TAK 0,00
) Holter EKG 24 godz. nie TAK TAK TAK 0,00
diagnostyka -
kardiologiczna Holter EKG 48 godz. nie TAK TAK TAK 0,00
Holter EKG 72 godz. nie TAK TAK TAK 0,00
gl:godzinna rejestracja cisnienia tetniczego — Holter nie TAK TAK TAK 0,00
pozostata
diagnostyka EEG nie nie TAK TAK 0,00
czynnosciowa
diagnostyka audiometria tonalna TAK TAK TAK TAK 0,00
laryngologiczna tympanometria - TAK TAK TAK | 0,00
diagnostyka cytologia ginekologiczna TAK TAK TAK TAK 0,00
ginekologiczna test cigzowy (mocz); badanie czystosci pochwy; nie TAK | TAK TAK | 0,00
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rozmaz cytohormonalny
Biopsja aspiracyjna cienkoigtowa (BAC; w razie
potrzeby pod kontrolg USG) i badanie
histopatologiczne: piersi, tarczycy, zmiany w tkance nie TAK TAK TAK 0,00
podskornej, jgdra, prostaty, slinianki, weztow
diagnostyka chtonnych
histopatologiczna Pobranie wycinka i badanie histopatologiczne: z
szyjki macicy, ze zmiany skérnej, z przetyku, z
zotgdka, z dwunastnicy, z jelita grubego (z nie TAK TAK TAK 0,00
okreznicy, esicy, odbytnicy, odbytu), z btony
Sluzowej jamy ustnej
Ezofagoskopia z badaniem hist-pat nie TAK TAK TAK | 60,00
Ezofagoskopia ze znieczuleniem nie TAK TAK TAK | 60,00
Ezofagoskopla ze znieczuleniem z biopsja/z nie TAK TAK TAK 60,00
badaniem hist-pat
Gastrqduqdenoskopla + test H.P. + wycinki + nie TAK TAK TAK 60,00
badanie hist-pat
Gas.tro.duodenos.kopla ze znieczuleniem + test H.P + nie TAK TAK TAK | 60,00
wycinki + badanie hist-pat
Gastroduodenoskopia + test H.P. nie TAK TAK TAK 60,00
Gastroduodenoskopia + test H.P. ze znieczuleniem nie TAK TAK TAK 60,00
Kolonoskopia nie TAK TAK TAK 60,00
Kolonoskopia z polipektomia, z badaniem hist-pat nie TAK TAK TAK | 60,00
Kolonoskopia ze znieczuleniem nie TAK TAK TAK 60,00
diagnostyka Kolonoskopia ze znieczuleniem z .
endoskopowa biopsja/polipektomig z badaniem hist-pat e TAK | TAK | TAK | 60,00
Sigmoidoskopia nie TAK TAK TAK | 60,00
S.lgm0|doskop|a z biopsja/polipektomig i badaniem nie TAK TAK TAK 60,00
hist-pat
Sigmoidoskopia ze znieczuleniem nie TAK TAK TAK 60,00
S'lgm(.)ldoslfopla ze. zr.1|eczule.n|em 'z nie TAK TAK TAK 60,00
biopsja/polipektomig i badaniem hist-pat
Rektoskopia nie TAK TAK TAK | 60,00
FIi:tktoskopla z biopsja/polipektomig i badaniem hist- nie TAK TAK TAK | 60,00
Anoskopia nie TAK TAK TAK 60,00
Q;toskopla z biopsja/polipektomig i badaniem hist- nie TAK TAK TAK 60,00
Znieczulenie do badan endoskopowych nie TAK TAK TAK | 60,00
tomografia TK barku nie nie TAK TAK | 150,00
komputerowa — TK TK gtowy nie nie TAK TAK | 150,00
€T TK gtowy dwufazowe (z kontrastem) nie nie TAK TAK | 150,00
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TK jamy brzusznej - badanie wielofazowe nie nie TAK TAK | 150,00
TK jamy brzusznej dwufazowe (z kontrastem) nie nie TAK TAK | 150,00
TK jelita grubego nie nie TAK TAK | 150,00
TK klatki piersiowej dwufazowe (z kontrastem) nie nie TAK TAK | 150,00
TK kolana nie nie TAK TAK | 150,00
TK kolana nie nie TAK TAK | 150,00
TK kosci nie nie TAK TAK | 150,00
TK kosci skroniowych nie nie TAK TAK | 150,00
TK kosci todeczkowatej nie nie TAK TAK | 150,00
TK kregostupa szyjnego nie nie TAK TAK | 150,00
TK kregostupa piersiowego nie nie TAK TAK | 150,00
TK kregostupa ledzwiowego nie nie TAK TAK | 150,00
TK krtani nie nie TAK TAK | 150,00
TK miednicy nie nie TAK TAK | 150,00
TK miednicy matej wielofazowe nie nie TAK TAK | 150,00
TK nadgarstka nie nie TAK TAK | 150,00
TK nadnerczy bez kontrastu nie nie TAK TAK | 150,00
TK nadnerczy wielofazowe z kontrastem nie nie TAK TAK | 150,00
TK nerek wielofazowe nie nie TAK TAK | 150,00
TK nosogardta nie nie TAK TAK | 150,00
TK oczodotéw nie nie TAK TAK | 150,00
TK podudzia nie nie TAK TAK | 150,00
TK przedramienia nie nie TAK TAK | 150,00
TK przestrzeni zaotrzewnowej nie nie TAK TAK | 150,00
TK przysadki moézgowe;j nie nie TAK TAK | 150,00
TK ramienia nie nie TAK TAK | 150,00
TK reki nie nie TAK TAK | 150,00
TK serca nie nie TAK TAK | 150,00
TK stawow biodrowych nie nie TAK TAK | 150,00
TK stawu tokciowego nie nie TAK TAK | 150,00
TK stawu mostkowo-obojczykowego nie nie TAK TAK | 150,00
TK stawu skokowego nie nie TAK TAK | 150,00
TK stawu skroniowo-zuchwowego nie nie TAK TAK | 150,00
TK szyi nie nie TAK TAK | 150,00
TK stopy nie nie TAK TAK | 150,00
TK uda nie nie TAK TAK | 150,00
TK trzustki nie nie TAK TAK | 150,00
TK twarzoczaszki nie nie TAK TAK | 150,00
TK watroby - badanie wielofazowe nie nie TAK TAK | 150,00
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TK zatok nie nie TAK TAK | 150,00
HRCT klatki piersiowej nie nie TAK TAK | 150,00
angiografia metodg tomografii komputerowej nie nie nie TAK | 150,00
zggar\llg;zgraﬂa rezonansu magnetycznego drég nie nie TAK TAK | 200,00
RM barku nie nie TAK TAK | 200,00
RM barku z kontrastem nie nie TAK TAK | 200,00
RM gtowy nie nie TAK TAK | 200,00
RM gtowy z kontrastem nie nie TAK TAK | 200,00
RM jamy brzusznej nie nie TAK TAK | 200,00
RM jamy brzusznej z kontrastem nie nie TAK TAK | 200,00
RM klatki piersiowej nie nie TAK TAK | 200,00
RM Klatki piersiowej z kontrastem nie nie TAK TAK | 200,00
RM kolana nie nie TAK TAK | 200,00
RM kolana z kontrastem nie nie TAK TAK | 200,00
RM kosci nie nie TAK TAK | 200,00
RM kosci skroniowych nie nie TAK TAK | 200,00
RM kosci skroniowych z kontrastem nie nie TAK TAK | 200,00
RM kosci z kontrastem nie nie TAK TAK | 200,00
RM kosci tédeczkowate;j nie nie TAK TAK | 200,00
rezonans RM kregostupa L-S nie nie TAK TAK | 200,00
mﬁ;?tl\);g:;y —RM RM kregostupa L-S z kontrastem nie nie TAK TAK | 200,00
RM kregostupa piersiowego nie nie TAK TAK | 200,00
RM kregostupa piersiowego z kontrastem nie nie TAK TAK | 200,00
RM kregostupa szyjnego nie nie TAK TAK | 200,00
RM kregostupa szyjnego z kontrastem nie nie TAK TAK | 200,00
RM miednicy nie nie TAK TAK | 200,00
RM miednicy z kontrastem nie nie TAK TAK | 200,00
RM miesni nie nie TAK TAK | 200,00
RM miesni z kontrastem nie nie TAK TAK | 200,00
RM nadgarstka nie nie TAK TAK | 200,00
RM nadgarstka z kontrastem nie nie TAK TAK | 200,00
RM nadnerczy nie nie TAK TAK | 200,00
RM nadnerczy z kontrastem nie nie TAK TAK | 200,00
RM oczodotow nie nie TAK TAK | 200,00
RM oczodotéw z kontrastem nie nie TAK TAK | 200,00
RM ptodu nie nie TAK TAK | 200,00
RM przestrzeni zaotrzewnowej z kontrastem nie nie TAK TAK | 200,00
RM przysadki mézgowej nie nie TAK TAK | 200,00
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RM przysadki mézgowej z kontrastem nie nie TAK TAK | 200,00
RM stawéw krzyzowo-biodrowych nie nie TAK TAK | 200,00
RM stawéw krzyzowo-biodrowych z kontrastem nie nie TAK TAK | 200,00
RM stawu biodrowego nie nie TAK TAK | 200,00
RM stawu biodrowego z kontrastem nie nie TAK TAK | 200,00
RM stawu tokciowego nie nie TAK TAK | 200,00
RM stawu skokowego nie nie TAK TAK | 200,00
RM stawu skokowego z kontrastem nie nie TAK TAK | 200,00
RM stawu skroniowo-zuchwowego nie nie TAK TAK | 200,00
RM sutkéw nie nie TAK TAK | 200,00
RM sutkéw z kontrastem nie nie TAK TAK | 200,00
RM szyi z kontrastem nie nie TAK TAK | 200,00
RM tkanek miekkich z kontrastem nie nie TAK TAK | 200,00
RM trzustki z kontrastem nie nie TAK TAK | 200,00
RM twarzoczaszki nie nie TAK TAK | 200,00
RM watroby nie nie TAK TAK | 200,00
RM watroby z kontrastem nie nie TAK TAK | 200,00
RM tylnej jamy czaszki nie nie TAK TAK | 200,00
RM tylnej jamy czaszki z kontrastem nie nie TAK TAK | 200,00
spektroskopia protonowa nie nie TAK TAK 0,00
spektroskopia rezonansu magnetycznego (MRS) nie nie TAK TAK 0,00
angiografia metodg rezonansu magnetycznego nie nie - TAK 0,00
_ Kontrast niejonowy do CT/NMR nie nie TAK TAK 0,00
E:LL;%,]' i&‘fﬁﬁ‘;";ﬁg Opis CT/MRN/RTG w trybie pilnym nie nie | TAK | TAK | 0,00
Znieczulenie do CT/NMR/RTG nie nie TAK TAK 0,00
. \WIZYTYDOMOWE (nilmiowane)
Wizyty domowe realizowane sg wytgcznie w oparciu o wskazania
medyczne, na zlecenie konsultanta 24 h infolinii. Wizyty domowe sg
mozliwe w przypadku np. ostrych infekcji, wysokiej goraczki, zaostrzeniu
dolegliwosci przewlektych. Niedogodny dojazd do placéwki medycznej lub
e ™ me | e | e | Tk a0
W przypadku podejrzenia zagrozenia zycia (wypadek, krwotok, utrata
przytomno$ci, drgawki, zatrucie, nagte i silne bole w klatce piersiowej, silna
dusznos¢) nalezy dzwoni¢ bezposrednio na numer alarmowy Pogotowia
Ratunkowego 999 lub 112.
| SZCZEPENIAOCHRONNE(wrazfoszamiszczepionsk)
konsultacja kwalifikacyjna przed szczepieniem TAK TAK TAK TAK 0,00
podanie anatoksyny p. tezcowe;j TAK TAK TAK TAK 0,00
szczepienie p. grypie TAK TAK TAK TAK 0,00
szczepienie p. WZW typu A nie nie nie TAK 0,00
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transport medyczny na terenie catej Polski po wczesniejszym kontakcie
telefonicznym z konsultantem 24 h infolinii, ktéry uzna koniecznosé nie nie nie TAK
transportu ze wzgledu na wskazania lekarskie.

szczepienie p. WZW typu B nie nie nie TAK 0,00
szczepienie p. odkleszczowemu zapaleniu opon mézgowych i mézgu nie nie nie TAK 0,00
szczepienie p. odrze nie nie nie TAK 0,00
szczepienie p. rézyczce nie nie nie TAK 0,00
szczepienie p. $wince nie nie nie TAK 0,00

0,00

W przypadku koniecznosci wykonania zabiegdéw rehabilitacyjnych, po okresleniu jej zakresu przez lekarzy lub
rehabilitantéw Centrow Medycznych POLMED Ubezpieczony ma zapewniong opieke rehabilitacyjng w zakresie:
konsultacja rehabilitanta; konsultacja fizykoterapeuty; konsultacja lekarza rehabilitacji medycznej.

nastepstw urazéw okotoporodowych, przewlektych choréb tkanki tgcznej i ich nastepstw, rehabilitacji po zabiegach
operacyjnych w okresie 30 dni od zabiegu, rehabilitacji po ostrym niedokrwieniu miesnia sercowego, epizodach
neurologicznych i naczyniowo-mézgowych oraz ustug o charakterze fitness i gimnastyki korekcyjne;.

przeglad stomatologiczny 1 raz w roku ubezpieczeniowym nie TAK TAK TAK 0,00
instruktaz higieny jamy ustnej nie TAK TAK TAK 0,00
fluoryzacja zebow nie nie nie TAK 0,00
usuwanie kamienia nazebnego (skaling) nie nie nie TAK 0,00
uszczelnianie bruzd nie nie nie TAK 0,00
piaskowanie nie nie nie TAK 0,00
RTG zeba nie nie nie TAK 0,00
pantomogram nie nie nie TAK 0,00
znieczulenie miejscowe i przewodowe nie nie nie TAK 0,00

Zakres nie obejmuje kosztow rehabilitacji w przypadku wad wrodzonych i ich nastepstw, zaburzen neurorozwojowych —

elektrostymulacja (miesni konczyny dolnej, miesni
konczyny gornej, krtan);

fonoforeza, krioterapia miejscowa, laser, pole
magnetyczne, prady DD, prady interferencyjne,
prady TENS, ultradzwieki, terapuls, prady Traberta
(kregostup ledzwiowy, kregostup piersiowy,
kregostup szyjny, nadgarstek, podudzie, przedramie,
fizykoterapia ramie, reka, staw barkowy, staw biodrowy, staw nie nie
kolanowy, staw tokciowy, staw skokowy, stopa, udo);
ultradzwieki w wodzie

galwanizacja, jonoforeza, (kregostup ledzwiowy,
kregostup piersiowy, kregostup szyjny, krtan,
nadgarstek, podudzie, przedramie, ramie, reka, staw
barkowy, staw biodrowy, staw kolanowy, staw
tokciowy, staw skokowy, stopa, udo);

. . éw. instruktazowe, ¢w. usprawniajace, terapia . .
kinezyterapia ) . L nie nie
indywidualna (kregostup ledzwiowy, kregostup

30 zabiegdw na rok na jedng okolice ciata + 20

30 zabiegdw na rok na jedng okolice ciata
masazy w roku
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piersiowy, kregostup szyjny, nadgarstek, podudzie,
przedramie, ramie, reka, staw barkowy, staw
biodrowy, staw kolanowy, staw tokciowy, staw
skokowy, stopa, udo);

wyciag trakcyjny (kregostup ledzwiowy, kregostup
szyjny);

masaz wirowy (konczyna dolna, konczyna gérna)

inne terapia manualna nie nie nie
. masaz leczniczy kregostupa . .
masaze . nie nie
masaz limfatyczny
indywidualny opiekun rehabilitacji nie nie nie TAK

Niniejszy Katalog Swiadczen o kodzie KS/03/2016 zostat przyjety 21.01.2016 r. na mocy uchwaty Zarzadu UZ/10/2016 i

ma zastosowanie do uméw ubezpieczenia zawieranych po tym dniu.

Prezes Zarzadu

Xenia’Krusz
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Towarzystwo Ubezpieczen ZDROWIE Spétka Akcyjna

Kapitat zaktadowy w wysokosci 21 950 000 zt. optacony w catosci,
Sad Rejonowy Gdansk-Poétnoc w Gdansku, VIII Wydziat Gospodarczy
KRS 0000362027, NIP 5862257567, REGON 221064894

Siedziba: ul. Slaska 17, 81-319 Gdynia, tel. 58 888 2 999
Biura Handlowe: ul. Klobucka 23, 02-699 Warszawa, tel. 58 888 2 999
ul. Bochenskiego 38A lok. 225, 40-859 Katowice, tel. 58 888 2 999



